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Desembargador Durval Maia, Presidente do TRT-7/CE

Senhoras Desembargadoras, Senhores Desembargadores,
Juizas e Juizes, servidoras e servidores do TRT da 7° Regido,

Senhoras e senhores, na condi¢do de presidente do Tribunal
Regional do Trabalho da 7° Regido, apresento, solenemente, a
Vossas Exceléncias, a Vossas Senhorias e, de modo geral, a
sociedade cearense, esta Cartilha de Prevengdo ao Suicidio,
cuidadosamente elaborada pela equipe da Secretaria da Saude
desta Corte, que tem por finalidade, em esséncia, contribuir
para a salvagdo de vidas ameagadas por este mal, ndo raro
oculto, que tem ceifado centenas de milhares de vidas, em todo
© mundo, constituindo gravissimo problema de saude publica.

Anoto, para realgar a gravidade do problema e para chamar a
atengdo para a necessidade de leitura atenta e costumeira
desta Cartilha, como mecanismo e guia de prevengdo, que,
somente no ano de 2022, segundo o Anudrio Brasileiro de
Seguranga Publica, divulgado em 2023, houve 16.262 registros
de suicidios no Brasil, implicando o alarmante percentual de 8
mortes em cada grupo de 100 mil habitantes, passando dos
7.2%, em 2021, para 11,8%, em 2022.

Registre-se, ademais, informagdo da OMS, segundo a qual o Brasil ocupa o 8¢ lugar entre os paises com os
maiores indices de suicidio, donde se concluir, desde logo, que se faz premente a adogdo de providéncias
eficazes para minimizar essa assombrosa questdo de saude publica.

Né&o serd demais destacar, acorde com informagdes colhidas do sitio eletrénico gov.br, publicadas em
16/09/2022, razdo do setembro amarelo daquele ano, que

O suicidio é uma ocorréncia complexa, influenciada por fatores psicoldgicos, biolégicos, sociais e
culturais. Segundo dados da Organizagdo Mundial da Saude, mais de 700 mil pessoas morrem por
ano devido ao suicidio, o que representa uma a cada 100 mortes registradas. Ainda de acordo com
a OMS, as taxas mundiais de suicidio estédo diminuindo, mas na regido das Américas os niumeros
vém crescendo. Entre 2000 e 2019, a taxa global diminuiu 36%. No mesmo periodo, nas
Ameéricas, as taxas aumentaram 17%. Entre os jovens de 15 a 29 anos, o suicidio aparece como a
quarta causa de morte mais recorrente, atrds de acidentes no transito, tuberculose e violéncia
interpessoal. O consumo de dlcool e substéncias psicoativas durante a infdncia e adolescéncia
possuem relagdo direta com casos de suicidio entre jovens, sequndo Anténio Geraldo da Silva,
psiquiatra e presidente da Associag¢do Brasileira de Psiquiatria. “O abuso de dlcool e outras drogas
funciona atuando no ponto desencadeador do suicidio, que é a doenga mental chamada depressédo,
ou seja, os transtornos afetivos. Esse fator representa de 36% a 37% da populagdo que cometeu
suicidio". A restrigdo do sono também é um fator relevante para a manutengdo da saude mental de
modo geral, mas principalmente quando relacionada a criangas, adolescentes e o desenvolvimento
infanto-juvenil.

Considerando o exposto, conclamo a todas e a todos, magistrados, magistradas, servidoras, servidores e a
sociedade civil organizada, de que sdo exemplo o Ministério Publico do Trabalho e a Ordem dos
Advogados do Brasil, e, ademais, aos o6rgdos integrantes dos governos municipais e estadual, que
empenhem redobrados esforgos para o fim de tornar efetivas as recomendagdes constantes da bendita
Cartilha de Prevengdo ao Suicidio, sem prejuizo da adogdo de boas praticas vocacionadas e eficientes para
reduzir, ao minimo possivel, as tentativas de suicidio e que, igualmente, sejam capazes de impedir que tais
condutas, se iniciadas, ndo venham, a se consumar.



Por fim, seguindo a trilha iniciada pela equipe da Secretaria da Saude, impde-se concluir que é necessdrio
tratar o suicidio "com sensibilidade e compreensdo”, avivando-se a esperanca de que esta “cartilha amplie e
fortalega a vigildncia e prevengdo do suicidio por parte de todos”, objetivo que se nos parece factivel, visto
que, conforme diz a eminente desembargadora Regina Glducia Cavalcante Nepomuceno, no prélogo que
integra este documento, "esse grande problema de saude pUblica pode ser prevenido por meio de agdes que
visem & promogdo do bem-estar e da saude mental.”

Antes de encerrar este breve palavreado, lembrei de transcrever os seguintes versos, retirados do podcast
Toma Ai Um Poema, de autoria da escritora e poetisa paraense Nina Arcaelo.

Janeiro, fevereiro
Margo, abril
Maio, junho
Julho, agosto
E tu esperas setembro chegar
Pra perguntar
Se teu amigo td bem?
Pra aparentar
Que se importa com a saude mental de outrem?
Pra disfar¢ar
Uma falta de afeto e desdém?
Todo mundo quer sumir um pouquinho
E as vezes é muito bom mesmo
Mas também é bom tirar um tempinho
Pra mostrar um afeto, um carinho
Com quem s6 quer paz e respeito
E pode precisar de ti
Pra recomegar
Pare pra pensar, se coloque no lugar
A pessoa pode ter ficado sem jeito
De te pedir pra lhe ajudar
Foram meses em desespero
E ela ndo queria te preocupar
S6 queria um aconchego
Mas néo tinha forgas pra falar
Entédo, acolha em tempo
Néo espere setembro chegar.

Fortaleza, 23 de agosto de 2024.
Durval César de Vasconcelos Maia
Presidente do Tribunal



Nos ultimos anos, o suicidio emergiu como um dos desafios mais prementes para a
saude publica global, exigindo atengdo e agdo imediatas. Este tema complexo ndo é
apenas uma questdo de saude mental, mas um entrelagamento de fatores socioculturais,
histéricos e psicologicos que intensificam o sofrimento humano. Com quase 80O mil
vidas perdidas anualmente em todo o mundo, e milhares mais afetadas diretamente por
tentativas de suicidio, compreender suas raizes e implicagdes € mais crucial do que
nunca. Entretanto, esse grande problema de saude publica pode ser prevenido por meio
de agdes que visem a promogdo do bem-estar e da saude mental.

A prevengdo do suicidio é uma responsabilidade coletiva. O suporte emocional, o
incentivo & busca de ajuda profissional e a criagdo de um ambiente de compreensdo
podem fazer a diferenga na vida de alguém que enfrenta pensamentos suicidas.

Devido ao estigma e ao tabu em relagdo ao tema, muitos sentem que ndo podem ou
ndo devem pedir ajuda. Além disso, muitas pessoas sentem receio e consideram que ndo
sabem como prestar ajuda a alguém que estd em risco de suicidio. Um dos caminhos
para a prevencdo do suicidio é justamente a atencdo aos sinais e aos comportamentos
das pessoas em sofrimento psiquico, bem como a ampliagdo de informagées sobre a
tematica da saude mental.

A cartilha visa desmistificar o suicidio, abordando seus fatores de risco, sinais de alerta,
crengas equivocadas e, crucialmente, estratégias de prevengdo. Busca oferecer uma
visdo abrangente que vai além dos numeros,
explorando as experiéncias humanas subjacentes e ==
destacando a importdncia de apoio comunitario e
profissional. Ao iluminar o caminho para a == = : : ==
intervencdo e o cuidado, esperamos fomentar um
didlogo que possa salvar vidas, promovendo
compreensdo, empatia e agdo.
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Convido vocé a se debrugar sobre esta leitura com
um coragdo aberto e uma mente receptiva,
reconhecendo que o poder de prevenir o suicidio
estd nas mdos de cada um de nos. Juntos, podemos
fazer a diferenga, transformando a dor e o
desespero em esperanca e resiliéncia em meio aos
desafios da vida.



APRESENTAGHO

A A Secretaria de Saude (SS) do TRT7 apresenta um
informativo - construido pelas profissionais de Psicologia
do Tribunal Regional do Trabalho da 7¢ Regido - Ceard

(TRT-CE) a partir de demanda da Gestéo Regional do
Programa Trabalho Seguro — com o intuito de orientar,
conscientizar e sensibilizar magistrados(as), servidores(as),
estagidrios(as) e terceirizados(as) da Justica do Trabalho

do Ceard sobre a vigildncia e a prevengdo do suicidio.

O suicidio € um fendmeno complexo, multifacetado e de
multiplas determinagdes. Abordar a prevencdo do suicidio
é uma prioridade nas politicas de saude. A prevencdo do

suicidio envolve apoio emocional, acesso a cuidados de
saude mental, redugdo do estigma associado a problemas

psicologicos e promogdo de um ambiente de suporte e

compreensdo para aqueles que estdo em sofrimento.

Por muito tempo, o suicidio foi assunto complicado e
dificil de conversar, mas é importante falar abertamente
sobre ele, para que as pessoas procurem ajuda quando

precisarem. E importante tratar o tema com sensibilidade
e compreensdo, buscando entender os fatores que
contribuem para esses pensamentos e sentimentos.

Espera-se que a publicagdo desta cartilha amplie e

fortalega a vigiléncia e prevengdo do suicidio por parte de
todos.

A equipe da Secretaria de Saude coloca-se a disposi¢do

do corpo funcional do TRT- CE para prestar apoio e mais
informacdes.

\ .
~ Todos nos temos dias ruins.
E, nesses dias, uma ajuda é -
sempre bem-vinda! >




ENTENDENDO 0 SUICIDIO

Suicidio é o ato intencional de tirar a prépria vida. Caracteriza-se como um
problema de satude mental e comportamental que envolve questées
socioculturais, histéricas, psicossociais e ambientais. Sdo questées profundas
de sofrimento psicolégico, emocional e social as quais levam uma pessoa a
considerar tirar a propria vida.

Segundo a Organizagéo Mundial da Saiude (OMS), cerca de 800 mil pessoas
se suicidam no mundo anualmente, o que equivale a uma pessoa a cada 40
segundos (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2015). E a cada 3 segundos,
uma pessoa faz uma tentativa de suicidio. Estima-se que, para cada suicidio

completado, haja varias tentativas ndo fatais.

No Brasil, os dados também sdo alarmantes. Segundo o Ministério da Saude,
em 2020 foram registradas 13.193 mortes por suicidio no Brasil. Entre os
jovens, foram registrados cerca de 1.613 suicidios entre aqueles com idades
entre 15 e 29 anos.

O suicidio mostra-se um problema complexo e diversos motivos podem levar
alguém a cometé-lo. Normalmente, a pessoa tem necessidade de aliviar
pressdes externas como cobrangas sociais, culpa, remorso, depressdo,
ansiedade, medo, fracasso, humilhagdo etc. Atualmente é reconhecida a
multicausalidade de fatores: o papel de fatores biolégicos, psicologicos, sociais,
ambientais e culturais.

As pessoas que pensam em suicidio muitas vezes acreditam que essa é a
unica saida, estdo cheias de dor, desespero e sentem que nada pode ajudar.
Mas quando elas conseguem falar sobre seus sentimentos, tratar de possiveis
transtornos mentais, como a depressdo e a ansiedade, e receber a ajuda de
que precisam, a maioria delas consegue vislumbrar outras possibilidades para
0 resolver as questées em vida.
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Os fatores de risco para
o suicidio sdo variados e
multifacetados e ajudam
a reconhecer que
alguém precisa de
ajuda:

+
" 1. Transtornos mentais: Pessoas com
transtornos mentais, como depresséo,
transtorno bipolar, esquizofrenia, entre
outros, tém um risco aumentado de suicidio.

2. Historico de tentativas anteriores: Individuos
que ja tentaram suicidio anteriormente estdo
em maior risco de tentativas futuras.
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3. Abuso de substancias: O abuso de dlcool e
outras drogas pode aumentar
significativamente o risco de suicidio.
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4. Fatores psicologicos: Sentimentos de
desesperanga, desamparo, impulsividade,

% raiva descontrolada e desespero podem '." _‘_‘.---""""""""---.... .
. contribuir para o risco. ".0' ““-" i <
.
""'0 “.‘¢‘ ~..“.
“‘ ‘.0‘ 0“.
" 5. Estresse crénico: Eventos estressantes X
persistentes, como abuso fisico, emocional

ou sexual, problemas financeiros graves, ou

E importante reconhecer que esses fatores conflitos interpessoais intensos.

de risco ndo predizem necessariamente o
comportamento suicida em um individuo
especifico, mas indicam pessoas que podem
estar mais vulneraveis. A intervengdo
precoce e o suporte adequado sdo
fundamentais na prevencdo do suicidio.

6. Problemas de saude fisica: Doengas
cronicas, dor cronica ou incapacitante, e
condigées de saude debilitantes podem
aumentar o risco de suicidio.

Mundialmente, os homens tém uma taxa de 7. Fatores sociais e familiares: Isolamento

suicidio mais alta do que as mulheres. Algumas %, social, falta de apoio familiar ou

das principais razdes apontadas pelos estudos kY comunitario, problemas conjugais ou
sobre o tema incluem, dentre outras, as pressdes %, familiares, perda de relacionamentos K
sociais e culturais. Ainda ha uma expectativa s, significativos. K
social de que homens ndo expressam emogdes, s .
o que pode levar muitos a reprimir seus . ”
sentimentos e a ndo buscar ajuda, o que pode agravar N . .
problemas de salde mental. Muitos homens sentem e, K
vergonha de admitir vulnerabilidades e buscar ajuda
profissional, o que pode atrasar o diagndstico e
tratamento de problemas de saide mental.

Os estudos também apontam que os homens
tendem a escolher métodos de suicidio mais violentos e letais, o que
aumenta a probabilidade de morte.
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O:s fatores de protegdo
sdo aspectos que podem
ajudar a reduzir o risco
de suicidio. Alguns dos
principais fatores de
protegdo para o suicidio
incluem:

1. Fortes conexdes sociais e apoio familiar: Relacionamentos positivos com
amigos, familiares e comunidade podem fornecer suporte emocional e
pratico durante momentos dificeis.

2. Habilidades de enfrentamento eficazes: Capacidade de lidar com o
estresse, resolver problemas e regular as emogdes de maneira saudavel.

3. Acesso a cuidados de saude mental: Disponibilidade de servicos de saude
mental acessiveis e de qualidade, incluindo psicoterapia, medicamentos e
outros tratamentos adequados.

4. Crengas e prdaticas religiosas: Para algumas pessoas, a fé e as praticas
religiosas podem fornecer consolo, apoio social e um senso de propdsito e
significado na vida.

5. Habilidades de resolugdo de problemas: Capacidade de identificar
solugdes para problemas e dificuldades, em vez de sentir-se paralisado ou
desesperado diante de desafios.
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Q “‘ 6. Sentido de proposito e esperanga para o
futuro: Ter metas pessoais significativas, um
senso de propésito na vida e a capacidade
de vislumbrar um futuro positivo.

57 E importante reconhecer que
os fatores de prote¢do ndo
garantem a auséncia de
pensamentos suicidas ou 7. Capacidade de adaptagdo: Flexibilidade
comportamentos suicidas, mas para se ajustar a mudangas na vida e lidar
podem ajudar a reduzir o com adversidades sem perder a esperancga.

risco e promover a satde 8. Apoio continuo em momentos de crise:

mental positiva. Oferecer Disponibilidade de redes de apoio, linhas de
suporte e fortalecer esses crise e servicos de emergéncia que oferecem
fatores pode desempenhar um suporte imediato durante crises emocionais.
apel crucial na prevencdo do . ,
g, P p P P § 9. Consciéncia sobre saude mental:
. suicidio.

Educagdo e conscientizagdo sobre
problemas de saude mental, reduzindo o
estigma associado a buscar ajuda
profissional.

. X

10. Restrigdo de acesso a meios letais:
Politicas que limitam o acesso a métodos de
suicidio, como armas de fogo e pesticidas,
podem ser medidas eficazes de prevengdo.
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“Se eu perguntar
sobre suicidio,
poderei induzir a
pessoa a isso.”
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Existe ainda um temor na
abordagem sobre o assunto.
Questionar a uma pessoa se
ela pensa em fazer-se mal, se
feito de modo sensato e franco,
ndo causa comportamento
suicida. Ao contrdrio, protege e
fortalece o vinculo com a
pessoq, que se sentird acolhida
por uma pessoa preocupada
com seu sofrimento.

Algumas crengas podem ser
consideradas equivocadas e,
portanto, dificultar a eficdcia das
agdes preventivas. Vamos
conhecer algumas delas:
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“O suicidio é um
ato de covardia
ou de coragem”.
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O que dirige a agéo
autoinfligida € uma dor
psiquica, ndo uma
atitude de covardia ou
coragem.
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o “As pessoas que *,
& .
5 falam sobre o Y
«  suicidio ndo fargo %
n . , .
. mal a si préprias, .:
% pois querem y
.
s, apenas chamara
~ ” &
%, atengdo’. y
Existe ainda ¢, ‘0’
um temor e .

na abordagem DR LTSN Ay
sobre o assunto.

Questionar a uma pessoa se ela pensa
em fazer-se mal, se feito de modo
sensato e franco, ndo causa
comportamento suicida. Ao contrario,
protege e fortalece o vinculo com a
pessoaq, que se sentird acolhida por
uma pessoa preocupada com seu

sofrimento. .
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Na verdade, um dos periodos
mais perigosos € logo apods a
crise, ou na sequéncia de uma
tentativa. Deve-se atentar para
a semana (e o més) que se
segue, pois hd perigo de a
pessoa tentar novamente.

Pelo menos dois tercos das
pessoas que tentam ou que se
matam haviam dado sinais
verbais ou ndo verbais de sua
intencdo para amigos,
familiares, profissionais ou
conhecidos.
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: “Quem quer se
matar ndo
\ avisa”.
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“Apoés uma pessoa ‘-_
tentar cometer suicidio =
E uma vez, nunca §
| 3 ~
. voltara a tentar .

” o
% novamente .:
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As tentativas de suicidio
sdo mais prevalentes
quando hd tentativas de
suicidio anteriores. Por
isso as pessoas que
efetuaram essas tentativas
necessitam de avaliagdo
cuidadosa, juntamente ao
tratamento e

acompanhamento regular.
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Ao contrario dessa ideia, pessoas
que pensam em suicidio estdo
ambivalentes entre viver e morrer.
Se obtém apoio emocional
adequado e no tempo certo,
podem desistir de fazé-lo.
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SINRIS %<2 AJUDA

1. Expressdo de desesperanca ou desamparo: frases como “ndo vejo saida”,

"ndo tem mais jeito”, “ndo aguento mais”, “ndo suporto mais essa vida” podem
indicar uma viséo negativa do futuro.

2. Isolamento social: retirar-se de amigos, familiares e atividades sociais,
muitas vezes acompanhado de sentimentos de soliddo.

3. Mudangas de comportamento: alteragées repentinas no comportamento,
como perda de interesse em atividades de que gostava antes ou negligéncia
nos cuidados pessoais (habitos de higiene, alimentagéo).

4. Expressoes verbais: comentdrios diretos ou indiretos sobre suicidio, morte
ou desejo de morrer.

5. Preparativos: fazer preparativos para a morte, como dar pertences de valor
sentimental, distribuigdo de bens, escrever um testamento ou fazer despedidas
inesperadas.

6. Humor deprimido: sentimentos persistentes de tristeza, mudancas de humor,
ansiedade, irritabilidade ou agressividade mesmo sem motivo; tédio constante.

R0 51 TRT-7
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7. Aumento do uso de substdncias: aumento do uso de dlcool ou drogas, que
podem ser usados como uma forma de enfrentamento.

8. Mudangas no sono e no apetite: insonia persistente, excesso ou falta de
apetite podem ser sinfomas de um problema subjacente.

9. Problemas graves recentes: eventos estressantes como perda de emprego,
término de relacionamento, problemas juridicos ou problemas de saide podem
aumentar o risco.

10. Historico pessoal ou familiar: ter um historico pessoal de tentativas de
suicidio ou de suicidio na familia pode aumentar o risco.

12. Crengas distorcidas: achar que os outros ficardo melhor depois da sua
morte; acreditar que é um problema para todos.
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A crise suicida tem relagédo direta com o isolamento, siléncio e falta de suporte psicossocial.
Sendo assim, o acolhimento, o amparo, o respeito e o ndo julgamento sd@o atitudes-chave
para o manejo dessas situagées. A agdo mais importante que se pode fazer é ouvir a pessoa
efetivamente, estar calmo e disponivel emocionalmente para dar atencdo a quem precisa.

« Momento e lugares adequados: apés encontrar um
momento apropriado e um lugar calmo para falar com essa
pessoa, deixe-a saber que vocé esta la para ouvir, ou¢ca-a
com a mente aberta e oferega seu apoio.

- Ndo deixe a pessoa sozinha: se a situagdo parecer critica,
ndo a deixe sozinha até que vocé possa obter ajuda
profissional. Entre em contato com alguém de confianga,
indicado pela propria pessoa.

. Incentive a pessoa a procurar ajuda de profissionais de
servigos de saude, de saide mental, de emergéncia ou apoio
em algum servigo publico: ofereca-se para acompanhd-la a
um atendimento.

« Procure ajuda imediata se necessario: se a pessoa estiver
em perigo imediato ou se vocé nédo se sentir capaz de lidar
com a situagdo sozinho, entre em contato com servigos de
emergéncia locais ou linhas de apoio de prevengéo ao
suicidio.

. Mantenha-se em contafo: fique em contafo para
acompanhar como a pessoa esta passando e o que esta
fazendo.

. Se a pessoa com quem vocé estd preocupado(a) vive com
vocé, assegure-se de que elefa) ndo tenha acesso a meios
para provocar a propria morte em casa.
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Comunicar-se com alguém que estd em risco
de suicidio requer sensibilidade, empatia e um
entendimento basico de como abordar o
assunto de maneira eficaz. Uma abordagem
calma, aberta, de aceitagdo e de ndo-
julgamento é fundamental para facilitar a
comunicagdo. Algumas diretrizes importantes:

Ouga com atengdo e
cordialidade:

Ndo tenha medo de
perguntar diretamente se a
pessoa esta pensando em
suicidio:

Oferega apoio e compaixdo:

Encoraje a busca por ajuda
profissional:

E importante lembrar que
a prevengdo do suicidio é responsabilidade de
todos. Oferecer apoio e encorajamento para
buscar ajuda profissional pode fazer uma
diferenga significativa na vida de alguém que

. estd lutando com pensamentos suicidas.
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Evitar certas abordagens ao se comunicar com alguém que estd em risco de
suicidio é fundamental para ndo piorar a situagdo e para ndo colocar a pessoa
em maior perigo emocional. Aqui estGo algumas maneiras de evitar se
comunicar com alguém com risco de suicidio:

Nao faga juizos de valor
ou culpe a pessoa:

Néo subestime os
sentimentos da pessoa e
evite frases como "Vocé

é egoista por pensar
nisso” ou "Vocé vai
magoar sua familia se
fizer isso".

Néo tente resolver
problemas
imediatamente:

Evite a pressdo para
resolver os problemas da
pessoa de imediato. Em
vez disso, concentre-se
em ouvir e oferecer
apoio emocional.

Evite minimizar ou negar
os sentimentos da
pessoa:

Néo diga coisas como
"Vocé esta apenas
procurando chamar a
atengdo” ou "Isso é sé
uma fase".

Néo dé conselhos simplistas
ou solugées rapidas:
Frases como "Basta pensar
positivo” ou "Tudo vai
melhorar em breve" ou
dizer simplesmente que tudo
vai ficar bem podem
parecer insensiveis e ndo
oferecem suporte real.

Ndo faga comparagées
ou minimizagdes:

Evite dizer coisas como
"Outras pessoas tém
problemas piores que o
seu” ou "Todo mundo
passa por momentos
dificeis”.




Néo hesite em buscar ajuda

profissional:

Se vocé ndo se sentir capaz
de lidar com a situagdo
sozinho ou se a pessoa

estiver em perigo iminente,

ndo espere. Procure ajuda
de profissionais de saude
mental ou servigos de
emergéncia.

Jamais diga “Tudo isso é
falta de fé":
Diversas pessoas religiosas,
lideres espirituais, como
padres e pastores, sofrem
de depressdo, que é uma
doenga, e por isso
necessitam de tratamento
psicoterdpico e
medicamentoso.

Evite dizer “Seja fortel™:

Tenha certeza de que a
pessoa em sofrimento ja esta
fazendo o possivel para ser
forte e pode ndo estar
conseguindo. Ou seja, dizer
isso apenas mostra o quanto o
“esforgo” do outro pode estar
sendo “falho”, piorando suas
angustias.

Né&o prometa
confidencialidade
absoluta:
Explique que vocé se
preocupa com a
seguranga dela e pode
precisar buscar ajuda de
outras pessods, como
profissionais de saude
mental.

Néo seja insensivel ou

Comentdarios como "Vocé
esta sendo dramatico” ou
"Isso é apenas uma fase
ruim” podem invalidar os
sentimentos da pessoa.

Comunicar-se de maneira apropriada e compassiva é crucial
para apoiar alguém com risco de suicidio. Evitar esses erros
pode ajudar a construir um ambiente de confianca e seguranca
onde a pessoa se sinta confortavel em buscar ajuda e apoio
adequados.




ONDE BUSGAR AJUDA?

No Estado do Ceard, existem varias opgdes de lugares onde é possivel buscar ajuda para
questdes relacionadas ao suicidio. Aqui estdo algumas sugestdes:

Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS): sdo servigos especializados em saude mental que oferecem
atendimento psicologico e psiquidtrico para pessoas com transtornos mentais graves, incluindo
aquelas em risco de suicidio.

Centro de Valorizagéo da Vida (CVV): organizagéo sem fins lucrativos que oferece apoio emocional e
prevengdo ao suicidio através de voluntarios treinados. Eles oferecem atendimento 24h por telefone
(ligue para 188), e-mail e chat online. Mais informagdes estdo disponiveis no site www.cvv.org.br

Emergéncia

Ligue 192 (Samu) ou 190 (Policia Militar): Em situacées de emergéncia imediata onde haja risco
iminente de suicidio, vocé pode ligar para o Samu (Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia) ou
para a Policia Militar.

Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Ceara

Nucleo de Busca e Salvamento

Av. Presidente Castelo Branco, 1000 - Moura Brasil — Fortaleza-CE
Fone: 193

Hospital de Saude Mental de Messejana

Rua Vicente Nobre Macédo, s/n — Messejana — Fortaleza/CE
www.hsmm.ce.gov.br

Fone: (85) 3101.4348

Programa de Apoio a Vida - Pravida/UFC

Rua Capitdo Francisco Pedro, 1290 - Rodolfo Tedfilo — Fortaleza/CE
www.pravida.com.br

contato.pravida@gmail.com

Fone: (85) 3366.8149 / 98400.5672 Le, N s

n ‘e “ ““ :
Laboratério de Relagées Interpessoais — L'’ABRI/UFC B R
Avenida da Universidade, 2762 - Benfica — Fortaleza/CE i g
labriufc@gmail.com ,:.-----‘ L L LT
Instituto Bia Dote “ E sempre recorf\e[\dével com{ersar ::
Av. Bardo de Studart, 2360 - Sala 1106 - Aldeota - Fortaleza/CE %, com um profissional de saude .
www.institutobiadote.org.br ) mental qualificado, como um .,
contato@institutobiadote.org.br R psiquiatra ou psicologo, para e,
institutobiadote@gmail.com {." avaliagdo e tratamento adequados.
Fone: (85) 3264.2992 / 99842.0403 *eo, Se vocé ou alguém que vocé X

. Lo N conhece esta enfrentando **

Instituto DimiCuida /s .. . K
Av. Santos Dumont, 1388 — Aldeota — Fortaleza/CE y pensamentos suicidas ou crises .
www.institutodimicuida.org.br y emocionais graves, ndo hesite em s
fabiana@institutodimicuida.org.br & buscar ajuda imediatamente. .
Fone: (85) 3255.8864 / 98131.1223 LEE T guanmEn

B "
Centro de Apoio ao Sujeito no Luto - Casulo 5 :
facebook.com/casulupsi 5 R o, g
Fone: (85) 31096616 / 99996-7447 e N s

.

Segdo Psicossocial da Secretaria de Saude do TRT-CE “;’

Rua Vicente Leite, 1.281, Aldeota - Edificio Anexo 2 - Fortaleza/CE
Telefone: (85) 3388-9407
psicossocial@trt7.jus.br
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O Programa Trabalho Seguro — Programa Nacional de Prevencdo de Acidentes de
Trabalho é uma iniciativa do Tribunal Superior do Trabalho e do Conselho Superior
da Justica do Trabalho, em parceria com diversas instituices publicas e privadas,
visando a formulagdo e execugdo de projetos e agdes nacionais voltados a
prevengdo de acidentes de trabalho e ao fortalecimento da Politica Nacional de
Seguranga e Saude no Trabalho.

Desse modo, o principal objetivo do programa é contribuir para a diminuigdo do
numero de acidentes de trabalho registrados no Brasil nos ultimos anos.

O Programa volta-se a promover a articulacdo entre instituigdes publicas federais,
estaduais e municipais e aproximar-se aos atores da sociedade civil, tais como
empregados, empregadores, sindicatos, Comissées Internas de Prevengdo de
Acidentes (CIPAs), instituicbes de pesquisa e ensino, promovendo a conscientizagéo
da importancia do tema e contribuindo para o desenvolvimento de uma cultura de
prevencgdo de acidentes de trabalho.

Conclama-se, assim, a permanente participacdo de empregados, empregadores,
sindicatos, instituicoes publicas, associacées e demais entidades da sociedade civil
para tornarem-se parceiros do Programa Trabalho Seguro e unir forgas com a
Justica do Trabalho para a preservacgdo da higidez no ambiente laboral.

Fonte: Site do TST

Gestores regionais

Desembargadora do Trabalho Regina Glaucia Cavalcante Nepomuceno
Juiz do Trabalho Raimundo Dias de Oliveira Neto
Para mais informagées, acesse: trt7.jus.br/trabalhoseguro
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